
１．御宿泊日と料金
ご宿泊日 条件 料金 宿泊施設

2010年8月4日 1泊朝食付 1泊あたり クオリティホテル神戸
ＴＥＬ　078-303-5555　　ＦＡＸ　078-303-5560

2010年8月5日 ﾂｲﾝｼﾝｸﾞﾙﾕｰｽ 8500円（税・ｻｰﾋﾞｽ料込） 兵庫県神戸市中央区港島中町6-5
（ﾎﾟｰﾄﾗｲﾅｰ市民病院前駅下車徒歩5分）

２．キャンセル料
当日のキャンセルより１００％頂戴いたします。

３．支払い方法
ご宿泊当日のチェックイン時にお支払ください（現金・クレジット）

４．お申し込み期限
2010年5月15日～6月20日の期間に、下の申込書を御記入の上、ＦＡＸにてお申し込み下さいませ。
空室状況によってはお断りする場合もございます。何卒ご了承ください。

クオリティホテル神戸（ＦＡＸ：078-303-5560）

電話番号：

ＦＡＸ番号：

宿泊日（○で囲む）　　8/4　　　　　8/5

宿泊日（○で囲む）　　8/4　　　　　8/5

宿泊日（○で囲む）　　8/4　　　　　8/5

宿泊日（○で囲む）　　8/4　　　　　8/5

宿泊日（○で囲む）　　8/4　　　　　8/5ご宿泊者氏名⑤

住所

ご宿泊者氏名①

ご宿泊者氏名②

ご宿泊者氏名③
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クオリティホテル神戸

宿泊の御案内

き　り　と　り

代表者様

学校名


